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Erziehungsberatung mit Migrantenfamilien
Gari Pavkovic
Zusammenfassung
Für die Qualität und die Effektivität der psychologischen Beratungsarbeit mit Migran-
tenfamilien ist es entscheidend, daß die Beratungsfachkräfte migrations- und kultur-
spezifische Konstellationen in ihrer Wirkung auf das Problemverhalten und auf die
therapeutische Beziehung erkennen und daß sie ihre therapeutische Ansätze an die
Verständniswelt der Klienten anpassen können. An drei kurzen Fallbeispielen wird dar-
gestellt, wie ein interkultureller Ansatz in der Familienberatung aussehen kann.
1 Einleitung
Der Anteil der Familien in Deutschland, die einen Migrationshintergrund und eine an-
dere Herkunftskultur haben, nimmt kontinuierlich zu. Psychologische Erziehungs- und
Familienberatung findet immer häufiger in einem „interkulturellen Feld“ statt: Bera-
ter/innen und Ratsuchende suchen gemeinsam Lösungen für Fragen und Konflikte,
bei denen kultur- und migrationsspezifische Faktoren eine große Rolle spielen. Diese
Faktoren bestimmen nicht nur die Dynamik der auftretenden Probleme, sondern auch
die therapeutische Beziehung selbst. Wenn sich Berater/innen und Ratsuchende in ih-
rem kulturellen Selbstverständnis und in ihrer Sicht der zu bearbeitenden Familienthe-
men stark unterscheiden, entstehen Fremdheitserlebnisse auf beiden Seiten, die die
therapeutische Beziehung und somit den Beratungsprozeß beeinträchtigen können.
AUS KLINIK UND PRAXIS
Summary
Counseling help for immigrant families
The quality and efficency in the process of psychological counseling with migrant families
depends on the counselor’s insight in the constellations of migration and culture. Both have
a special influence on the way of coping with problems and the relation between client and
counselor during the therapy. It is therefore necessary to adapt the own therapeutical ap-
proach to the migrant’s experiences and abilities of comprehension. The author presents one
example of intercultural family counseling by three short case explorations.
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Es stellt sich die Frage, inwieweit die Beratungsfachkräfte ihre Fachkompetenz er-
weitern müssen, damit sie mit Migrantenfamilien effektiv arbeiten können. Was ist für
den Aufbau einer tragfähigen Beziehung im interkulturellen Beratungskontext zu be-
achten? Welche Sensibilität ist im Umgang mit migrations- und kulturspezifischen
Themen erforderlich? Welche Rolle spielt die Sprache in der therapeutischen Arbeit mit
den nichtdeutschen Familien? Worin zeigt sich die Fähigkeit, eigenes therapeutisch
wirksames Wissen in die Verständniswelt der Klienten anderer kultureller Herkunft
transferieren zu können? Kurzum: Was macht die Qualität und die Effektivität der Er-
ziehungsberatung in interkulturellen Konstellationen aus?
Diese Fragen implizieren, daß die professionelle Auseinandersetzung mit Migrati-
onsphänomenen und mit kulturellen Unterschieden zu den notwendigen Qualitäts-
merkmalen von Beratungsarbeit mit Zuwandererfamilien gehört. Oder andersherum
formuliert: Bei Nichtbeachtung der Migrations- und Kulturdynamik kann es zu gra-
vierenden Fehldeutungen und „Kunstfehlern“ kommen, die zu Beeinträchtigungen
und sogar zum Scheitern des Beratungsprozesses führen können. Die bisher insgesamt
geringe Auseinandersetzung mit interkulturellen Fragestellungen in der psychologi-
schen Beratungsarbeit hierzulande läßt vermuten, daß die Mehrzahl der Praktiker diese
These nicht teilt – oder daß sie sich für die besonderen Bedarfslagen der Migranten-
familien nicht zuständig fühlen.
Tatsächlich sind die nichtdeutschen Familien in der Erziehungsberatung nach wie vor
unterrepräsentiert (Zehnter Kinder- und Jugendbericht 1998, S. 245). Einen hohen Mi-
grantenanteil weisen vor allem solche Dienste auf, die über mehrsprachige Fachkräfte
verfügen und die Beratung in der Herkunftssprache einer oder mehrerer Minderheiten-
gruppen anbieten. Praktiker aus interkulturell ausgerichteten Beratungsstellen haben
auch als erste differenzierte Konzepte von kultursensibler Beratung und Teamarbeit
entwickelt (vgl. dazu u.a. Hinz-Rommel 1994; Kunze 1998; Lanfranchi 1996; Nest-
mann 1999; Pavkovic 2000, 2001). Diese Konzepte können Bausteine für eine umfas-
sende Theorie von interkultureller Beratung und Therapie werden, die noch entwickelt
und evaluiert werden muß.
Im folgenden wird anhand von drei Fallbeispielen illustriert, wie kultur- und mi-
grationsspezifische Fragestellungen professionell im Rahmen der interkulturellen
Erziehungsberatung bearbeitet werden können. Der dargestellte Ansatz ist von
Kunze (1998) entwickelt und von unserer Beratungsstelle modifiziert übernommen
worden. Das Modell stellt eine gute Orientierungshilfe im Rahmen von Diagnostik
und Beratung dar, unabhängig von der therapeutischen Ausrichtung der Fachkol-
legen.
2 Fallbeispiele
2.1 Fallbeispiel 1: Anton stottert
Frau K., eine slowenische Mutter, kommt mit ihrem 11jährigen Sohn Anton zum „jugoslawi-
schen“ (kroatischen) Psychologen der Beratungsstelle. Beratungsanlaß ist das Stottern von An-
ton. Die Vermittlung erfolgt über den Klassenlehrer, und das gezielt zur „muttersprachlichen“
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Fachkraft, weil sich die Eltern mit der Verständigung in deutscher Sprache schwer tun. Anton
geht in die 5. Klasse einer Realschule.
Beide Eltern sind berufstätig. Anton hat eine ältere Schwester, die das Gymnasium besucht
und als unauffällig gilt.
Die Mutter macht sich große Sorgen über Antons Zukunft, weil sie sein Stottern als ein schwe-
res Handicap erlebt; außerdem beklagt sie sich über die Diskriminierung von Anton als Ausländer
in der Schule. Sie spricht schnell und undeutlich, mit Hektik im Ausdruck. Anton wirkt gehemmt
und unsicher. Sein Wunsch ist, Tennis in einem Verein zu spielen. Die Eltern haben Vorbehalte
dagegen („zu gefährlich“).
Im Erstgespräch klärt der Berater mit der Familie das Sprachsetting; Frau K. kann sich in Kroa-
tisch freier ausdrücken als in Deutsch. Anton sagt von sich aus kaum etwas. Er spricht nur nach
Aufforderung in kurzen Sätzen, mit der Mutter in der Familiensprache Slowenisch, mit dem Be-
rater in Deutsch (er spricht kein Kroatisch und der Berater kaum Slowenisch). Somit haben in
dieser Dreierkonstellation immer zwei Personen ihre bevorzugte Sprache: Berater und Mutter
Kroatisch, Berater und Anton Deutsch, Mutter und Anton Slowenisch. Das bedeutet, daß man-
che Gesprächssequenzen für den jeweils Dritten noch einmal übersetzt werden müssen.
2.2 Fallbeispiel 2: Irfan hat Ängste und Kontaktprobleme
Bosnische Eltern kommen – ebenfalls vom Klassenlehrer vermittelt – mit ihrem 12jährigen Sohn
Irfan zum kroatischen Psychologen wegen Ängsten und Kontaktproblemen ihres Sohnes in der
Schule. Irfan besucht die 6. Klasse einer Hauptschule und hat einen zwei Jahre älteren Bruder,
der in die Realschule geht. Die Eltern erleben Irfan in der Familie als aufgeschlossen und verste-
hen nicht die Sorgen des Lehrers. Die Empfehlung, eine Beratungsstelle aufzusuchen, bekamen
sie schon von Irfans Grundschullehrerin. Sie seien dieser aber erst gefolgt, als ihre Bekannte ih-
nen den kroatischen Psychologen empfohlen haben.
Das Gespräch zwischen Berater und Eltern wird in Bosnisch/Kroatisch geführt, mit Irfan je
nach Thema in Bosnisch und Deutsch. Die Familie kam 1993 in Folge von Krieg und Vertreibung
nach Deutschland; als sog. Bürgerkriegsflüchtlinge hat die Familie keinen geregelten Aufent-
haltsstatus in Deutschland. Ihre Duldung muß alle paar Monate verlängert werden. Die Eltern
haben bis vor kurzem gearbeitet und sind zur Zeit arbeitslos.
2.3 Fallbeispiel 3: Emina flieht aus dem Elternhaus
Der kroatische Psychologe wird von seiner Kollegin des Allgemeinen Sozialdienstes (ASD) zu ei-
ner Hilfekonferenz hinzugezogen. Es geht um die 15jährige Emina, die vor zwei Tagen aus dem
Elternhaus geflohen ist und sich zur Zeit im Jugendschutzheim befindet. Sie sagt, sie habe große
Angst vor ihrem Vater, der sie manchmal schlägt. Eminas Eltern sind Arbeitsmigranten mit Her-
kunft aus dem Kosovo. Der Vater ist strenggläubiger Muslim. Zur Familie gehört noch ein jün-
gerer Sohn. Der Vorfall passiert kurz vor den Sommerferien. Die ASD-Kollegin hat den Erzie-
hungsberater hinzugezogen, weil sie Schwierigkeiten im Umgang mit Herrn D., dem Vater des
Mädchens, hat; dieser drohe sowohl seiner Tochter als auch den Helfern mit Gewalt, falls Emina
nicht sofort nach Hause zurückkehre.
In früheren Jahren galten alle drei Fälle als „jugoslawische Familien“. Dies war auch
einer der Gründe, warum sie gezielt zum „jugoslawischen Berater“ kamen, der mit
Sprache, Kultur und Mentalität dieser Migrantengruppe mehr vertraut ist (oder zu sein
scheint) als seine deutschen Kollegen.
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Die häufigere Konstellation ist aber, daß deutsche Berater mit nichtdeutschen Fa-
milien arbeiten. Deshalb stellt sich die Frage, wie die Fachkraft in der Erziehungsbera-
tungsstelle – unabhängig von ihrem länderspezifischen Vorwissen – in diesen Fällen
vorgeht und was sie dabei zu beachten hat.
3 Interkultureller Ansatz in der Familienberatung
Bei unserem Ansatz gehen wir von vier verschiedenen Einflußgrößen aus, die bei der
Entstehung und Aufrechterhaltung von Problemen eine Rolle spielen können und die
sich auch auf die therapeutische Beziehung zwischen dem Berater und den Ratsuchen-
den auswirken können:
– die individuelle und die familiäre Lebensgeschichte mit ihrer psychologischen Dy-
namik,
– die soziale Situation der Familie,
– Migration und das Verhältnis Minderheiten–Mehrheitsbevölkerung,
– kulturelle Wertorientierung.
Die individuelle Lebensgeschichte der Ratsuchenden steht immer im Mittelpunkt
der Beratung. Das gilt auch für die Arbeit mit Migrantenfamilien. Der jeweilige Klient
mit seinen biographischen Besonderheiten muß nicht den typischen kulturellen Mu-
stern seiner ethnischen oder religiösen Herkunftstradition entsprechen. Deshalb wird
auch in interkulturellen Beratungssettings die individuelle Einstellung der Ratsuchen-
den zu den von ihnen vorgetragenen Problemen geklärt.
Die individuellen und familiären Weltsichten stehen in einem sozialen, einem kul-
turellen und bei Zuwandererfamilien in einem migrationsbedingten Kontext. Psycho-
logische Beratungsstellen, die interdisziplinär sehr stark lebensweltorientiert arbeiten,
gehen auf die besondere soziale Situation der Familien ein. Dazu gehören vor allem
die ökonomische Situation (Armut als häufiger Belastungsfaktor bei Alleinerziehenden
und bei Migrantenfamilien), die Wohnverhältnisse und die soziale Infrastruktur für
Kinder, Jugendliche und Eltern im Stadtteil (räumliche Enge und fehlende Freiräume
für Kinder als Stressoren), berufliche und andere äußere Belastungen der Eltern, das
Vorhandensein von sozialen Netzwerken im Lebensumfeld (eine oft vernachlässigte
Ressource) und anderes.
Viele Probleme von Migranten sind in erster Linie Probleme von sozioökonomisch
benachteiligten Bevölkerungsschichten und weniger ethnische oder kulturelle Proble-
me. Neu ist der differenzierte Blick auf die migrations- und kulturbedingten Kontexte.
Kunze unterscheidet zwischen der kulturellen Dimension (die immer da ist, d.h. auch
bei deutschen Familien) und der migrationsspezifischen Dynamik (vgl. Kunze 1998).
Migration ist für die Betroffenen mit einem persönlichen Erfahrungshintergrund ver-
bunden (Migrationsgeschichte als Belastung und als Ressource), aber auch mit dem
gegenwärtigen Leben als Minderheitenvertreter in der deutschen Gesellschaft (Erfolg
oder Diskriminierung als Migrant/als ethnische Minderheit). Oft werden diese beiden
Kontexte vermischt: gesellschaftliche Benachteiligung von Migranten wird dann als
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Kulturkonflikt dargestellt (d.h. politische und soziale Probleme werden „kulturalisiert“
und dadurch verschleiert und bagatellisiert) oder umgekehrt: Interkulturelle Konflikte
werden nur als Folge des Minderheitenstatus betrachtet.
Für die Reflexion der dargestellten Fallbeispiele heißt das im ersten Schritt, daß wir
Hypothesen auf allen vier Ebenen bilden. Orientierungsfragen dabei sind:
– Welche migrationsspezifischen Themen deuten sich an?
– Welche kulturspezifischen Themen sind zu berücksichtigen?
– Welches psychologisches Verständnis haben wir bezüglich der dargestellten 
Konflikte?
– Welche Bedeutung hat die soziale Situation der Ratsuchenden?
Bezogen auf die therapeutische Beziehung/den Beratungskontext: Inwieweit beein-
flussen migrations- und kulturspezifische, psychodynamische und soziale Faktoren die
Interaktion zwischen dem Berater und den Ratsuchenden?
Erst wenn wir ein genaueres Verständnis von den verschiedenen Kontexten bekom-
men haben, können wir überlegen, welchen Fokus wir in der Beratung setzen werden.
Psychologische und sozialpädagogische Fachkräfte sind für die Erfassung der psycho-
dynamischen und sozialen Faktoren geschult und sensibilisiert.
Für die Erfassung der migrations- und der kulturbedingten Dynamik muß eine ent-
sprechende Sensibilisierung und ein Orientierungsraster erst erarbeitet werden. Kunze
hat einen Leitfaden entwickelt, der dabei hilfreich ist (vgl. auch Pavkovic 2000):
Erfassung der gesellschaftlichen Situation von Migranten
1. Thematisieren von Migration
– Anlaß der Migration
– Begleitumstände der Migration
– Ziel der Migration
– Veränderungen während der Migration
– Bisherige Bilanz der Migration
– Zukunftsorientierung als Migrantenfamilie
2. Gesellschaftliche Stellung im Aufenthaltsland
– Ausländerrechtlicher Status (eingebürgert/verfestigter Aufenthalt/befristete Auf-
enthaltsgenehmigung/nicht geregelter Status)
– Wie fremd, wie vertraut wird das Aufenthaltsland erlebt?
– Wie sind die Kontakte zu den Inländern?
– Welche Erfahrungen gibt es im Berufsleben?
– Wie sind die Erfahrungen mit staatlichen Einrichtungen (Schule, Jugend-,Sozi-
alämter, Gemeindeverwaltung, Ausländerbehörden)?
– Wie sind die Erfahrungen im Gesundheitswesen?
– Welche Erfahrungen gibt es mit Diskriminierung und Rassismus?
3. Gesellschaftliche Stellung im Herkunftsland
– Wie waren die Erfahrungen mit den dortigen Behörden?
– Welche Erfahrungen gibt es mit dem dortigen Gesundheitswesen?
– Welche Mehrheiten- oder Minderheitensituationen gibt es im Herkunftsland?
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– In welchem Wohnumfeld/sozialen Umfeld wurde gelebt?
– Welche Erfahrungen gab es in Aus- und Weiterbildung und im Arbeitsleben?
Erfassung des kulturellen Selbstverständnisses und von kulturellen Prozessen
1. Gegenwärtiges kulturelles Selbstverständnis und kulturelle Lebensform
– In welchen Sprachen wird gesprochen?
– Welche religiösen und weltanschaulichen Verwurzelungen gibt es, und welche
Bedeutung haben sie gegenwärtig?
– Welche Wertorientierungen gibt es für Ehe, Familie und soziale Beziehungen?
– Welche kulturellen Bedeutungen gibt es für helfende und heilende Beziehun-
gen?
2. Kulturelle Prozesse und Veränderungen
– Kontakte zu Angehörigen und Freunden gleicher kultureller Lebensform
– Wie intensiv sind die Kontakte in das Herkunftsland?
– Kontakte zur inländischen Bevölkerung hier und Bewertung der kulturellen
Kontakte
– Kontakte zu anderen kulturellen Gruppierungen und Bewertung dieser kulturel-
len Kontakte
– Kulturelle Entbehrungen: Was wird vermißt?
Durch Antworten auf diese Fragen bekommt der kroatische Psychologe in den drei
skizzierten Fallbeispielen weitere Informationen:
Fallbeispiel 1:
Die slowenische Familie K. lebt seit 1972 in Deutschland, d.h. Anton ist hier geboren.
Die Eltern wollen später im Rentenalter nach Slowenien zurückkehren. Dort haben sie ein gro-
ßes Haus gekauft, das sie bei Ferienaufenthalten etappenweise renovieren und ausbauen. Die
Eltern fühlen sich in Deutschland nicht wohl und haben außerhalb des Arbeitsplatzes kaum
Kontakte zu Deutschen. Sie haben Diskriminierungen im Berufsleben erfahren und befürchten,
daß es auch ihre Kinder als Ausländer schwer haben (jetzt in der Schule und später im Berufs-
leben). Der Vater ist herzkrank und reagiert auf Streß mit Herzbeschwerden.
Deswegen vermeiden alle Familienmitglieder zu Hause Streitthemen und emotionale Ausbrü-
che. Der Zusammenhalt der Familie, Harmonie untereinander und eine ausgeprägte Leistungs-
orientierung sind wichtige Werte in dieser Familie.
Die Mutter macht sich über alles viele Sorgen, vor allem um das Wohlergehen ihrer Kinder.
Sie versucht diese Angst zu bewältigen, indem sie die außerfamiliären Aktivitäten ihrer Kinder
zu kontrollieren versucht. Konkret begleitet sie Anton regelmäßig zur Schule und läßt ihm kaum
Freiraum und Eigenverantwortung in der Gestaltung seiner Freizeit. Die Eltern kennen die hie-
sigen Freizeitangebote für Kinder nicht (Kindertreff/Jugendhaus, Sportverein), befürchten aber
den schlechten Einfluß solcher Orte auf ihre Kinder und bestehen deshalb darauf, daß Anton
nur zu Hause oder im Hinterhof spielt. Da die vierköpfige Familie in einer engen 2,5-Zimmer-
wohnung lebt, kann Anton nicht Schulkameraden zu sich einladen.
Es ist naheliegend, einen Zusammenhang zwischen Antons Gehemmtheit und der starken Be-
vormundung durch seine Eltern und ihre Verschlossenheit gegenüber der Außenwelt zu vermu-
ten. Es gibt auch Analogien zwischen Antons Stottern (das bei ihm meistens situativ als eine
Angstreaktion auf befürchtetes Versagen auftritt) und der eingeschränkten Kommunikation der
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Familienmitglieder untereinander und zu Dritten (im Betrieb, in der Schule). Das mentale Muster
für Kommunikation in dieser Familie könnte sein: „Offen und laut reden ist bedrohlich – dann
werden wir als Ausländer diskriminiert/ dann wird Vater herzkrank/ dann wird der Zusammenhalt
der Familie bedroht.“
Anton leistet mit seinem Symptom möglicherweise einen Beitrag zur Stabilisierung des
Gleichgewichts und zur Bestätigung des „Lebensdrehbuchs“ seiner Familie. Er meidet das, was
er sich wünscht – Kontakte zu Gleichaltrigen und somit attraktive soziale Außenaktivitäten
(Sportverein usw.) – vordergründig, weil er nicht möchte, daß andere sein Stottern bemerken
und sich darüber lustig machen. Durch die symptombedingte Einschränkung seiner Autonomie-
bestrebungen unterstützt er indirekt den Zusammenhalt der Familie und ihre Abgrenzung von
den „ausländerfeindlichen“ Deutschen; dadurch wird die Rückkehrorientierung der Familie nach
Slowenien als die einzig richtige Lebensstrategie bestätigt.
Falls diese Hypothesen stimmen, würde ein therapeutischer Erfolg – die Beseitigung von An-
tons Stottern und dadurch seine stärkere Öffnung zu seinem deutschen Umfeld hin – die fami-
liäre Geschlossenheit und Zukunftsorientierung potentiell gefährden.
Ob bestimmte Hypothesen bestätigt oder verworfen werden, hängt von ihrer Nütz-
lichkeit und Wirksamkeit in der Praxis ab. Durch die Berücksichtigung aller potentiellen
Einflußgrößen soll erst einmal sichergestellt werden, daß keine für die Entstehung,
Aufrechterhaltung und Lösung von Problemen relevanten Faktoren übersehen werden.
Wenn ein Symptom eine wichtige Funktion für die Orientierung einer Familie in der
Migration hat, wird eine reine Symptombehandlung vermutlich nicht sehr effektiv
sein. In einem solchen Fall muß die Migrationsdynamik im weiteren Beratungsprozeß
thematisiert werden. Dies ist jedoch ein sensibles Thema, vor allem wenn Migranten
sich bei einem deutschen Berater mit ihrer Diskriminierungserfahrungen als Ausländer
in Deutschland auseinandersetzen sollen.
Fallbeispiel 2:
Die Eltern von Irfan sind bosnische Muslime aus einer serbisch dominierten Stadt Nordbos-
niens. Vor ihrer Vertreibung im Jahre 1993 waren sie wiederholt Bedrohungen und Miß-
handlungen ausgesetzt, die bei den Eltern zu posttraumatischen Belastungsstörungen ge-
führt haben. Nahe Angehörige des Vaters wurden inhaftiert und umgebracht; die Familie
mußte sich nach Verhören, Erpressungen und Todesdrohungen verstecken und floh schließ-
lich unter schwierigen Umständen über Kroatien nach Deutschland. Damals war Irfan fünf
Jahre alt. In der ersten Zeit in Deutschland lebte die Familie B. mit anderen vertriebenen
Verwandten bei den Großeltern väterlicherseits, insgesamt 14 Personen in einer Wohnung.
Irfans Vater fühlte sich verpflichtet, verschiedene Arbeiten für seinen Vater und seinen äl-
teren Bruder zu übernehmen und war viel außer Haus. In dieser Zeit kam es zu Familien-
konflikten zwischen Irfans Mutter und dem Familienclan väterlicherseits. Frau B. stammt
aus einer gebildeten Bürgerfamilie, in der Harmonie und Wertschätzung eine große Rolle
spielen. Sie fühlte sich von den Angehörigen ihres Mannes abgewertet und ausgenutzt,
konnte dieses Problem jedoch nicht mit ihrem Mann klären. Später nahm sich Familie B.
eine eigene Wohnung. Herr B. fand eine Beschäftigung auf dem Bau, die er nach einem
Arbeitsunfall aufgeben mußte. Seitdem zeigt er verstärkt depressive Reaktionen. Frau B. ar-
beitete als Altenpflegerhelferin. Nachdem sie wegen starken psychosomatischen Beschwer-
den, die in Zusammenhang mit der posttraumatischen Belastungsstörung stehen, krankge-
schrieben wurde, kündigte sie von sich aus die Arbeit.
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Die Ängste vor einer verfrühten Rückführung nach Bosnien lähmen die Eltern. Sie könnten
auch nicht in ihre von den Serben besetzte Heimatstadt zurückkehren. Die ungewisse Zukunfts-
perspektive zermürbt sie zunehmend.
Irfan ist ein ruhiger, schüchterner Junge, der seine Freizeit mit Zeichnen von Comicgeschich-
ten und kunstvollen Labyrinthen verbringt. In seiner selbstgeschaffenen Phantasiewelt findet er
seinen Ruhepunkt. Zu Gleichaltrigen hat Irfan außerhalb des Schulunterrichts keinen Kontakt
und vermißt dies nach eigenen Angaben auch nicht.
Als seine Mutter in der zweiten Sitzung andeutet, daß auch er in manchen Situationen unter
starken Ängsten leidet, fängt er zu weinen an.
Mit der Exploration der migrations- und kulturbedingten Hintergründe wird die
Komplexität der Problemzusammenhänge deutlich. Hinter dem Symptom des Jungen
(Angst und Kontaktprobleme) verbergen sich mehrere belastende Erfahrungen: kriegs-
bedingte Migration mit posttraumatischen Folgereaktionen in der Gegenwart und mit
einer ausländerrechtlich bedingten unsicheren Zukunftsperspektive, Eheprobleme und
erweiterte Familienkonflikte (unterschiedliche Familienkulturen in den Herkunftsfami-
lien von Herr und Frau B., obwohl beide bosnische Muslime sind).
Für das weitere Vorgehen – und somit für den Umgang mit der Komplexität der Pro-
bleme – ist die Klärung des Beratungsauftrags wichtig: Was ist das Anliegen der Fa-
milie B. an den Berater? Welche konkreten Therapieziele sollen erreicht werden?
Da die Migrantenfamilien meistens nicht mit der hiesigen psychosozialen Versor-
gung und mit den Prinzipien der psychologischen Beratungsarbeit vertraut sind, muß
der Berater am Anfang die eigene Arbeitsweise und den institutionellen Kontext den
Ratsuchenden verständlich erklären.
Fallbeispiel 3:
In der Hilfekonferenz mit der albanischen Familie D. im Jugendschutzheim konnte der Kon-
flikt zwischen Emina und ihrem Vater nicht aufgelöst werden. Herr D. bat die Tochter, nach
Hause zurückzukehren, und ging nicht auf die Inhalte des Konflikts ein. Die Mutter weinte
und versuchte, Emina Süßigkeiten über den Tisch zuzuschieben, was diese ablehnte. Emina
schrie ihren Vater an und brach irgendwann das Gespräch ab. Daraufhin beschuldigte Herr D.
die Helfer, seine Tochter gegen die Familie aufgewiegelt zu haben, und drohte mit Vergel-
tung, wenn Emina nicht innerhalb von zwei Tagen aus dem Heim entlassen werde. Sein Ver-
halten bestätigte den Eindruck der Helfer von ihm als einem uneinsichtigen und gewaltge-
neigten Familientyrann.
Der kroatische Berater vereinbarte ein Folgegespräch mit dem Vater gleich für den nächsten
Tag in der Beratungsstelle. Die Familie wollte in ein paar Tagen zu ihren Verwandten nach Ju-
goslawien fahren, wo sie jedes Jahr die Sommerferien verbringt. Die Großeltern und zahlreiche
weitere Verwandte freuten sich schon auf das Kommen von Emina. Es war für Herrn D. undenk-
bar, ohne seine Tochter in den Kosovo zu fahren. Dies würde von seinem Familienclan als un-
verantwortliche Vernachlässigung seiner Sorgepflicht und dadurch als Ehrverlust für alle Ange-
hörigen interpretiert werden. Aus der traditionellen Sicht dieser Familie war der Konflikt
zwischen Vater und Tochter etwas, was mit Hilfe von innerfamiliären Vermittlern oder von ex-
ternen Vertrauenspersonen gelöst werden kann. Wenn ältere Familienmitglieder die jüngeren
liebevoll behandeln und die Jüngeren die Älteren respektieren, kann das familiäre Gleichgewicht
wieder hergestellt werden. Es kann nicht sein, daß die Tochter von sich aus nicht in ihre Familie
zurückkehren will, außer sie steht unter schlechtem Einfluß durch dritte Personen (schlechte
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Freunde, Jugendamt) oder durch böse Geister. Es ist die Pflicht des Vaters, etwas gegen diese
schlechte Außeneinflüsse zu unternehmen.
Das zweite Gespräch mit dem Vater in der Beratungsstelle wurde in Kroatisch geführt, da sich
Herr D. in Kroatisch besser ausdrücken konnte als in Deutsch. Herr D. bemerkte, daß der Berater
in seinem Bücherregal eine Ausgabe des Koran hatte.
Dies gab dem Gespräch die entscheidende Wendung, vor allem nachdem der Berater bereitwil-
lig und kompetent mit ihm über Glaubensfragen sprach. Herr D. konnte den Berater zum Lösen
seiner Familienprobleme als Autorität akzeptieren. Dazu brachte der Berater die Voraussetzung
mit, dem Ideal eines gebildeten Menschen im Islam zu entsprechen. Er ist der – vor allem religiö-
sen – Schriften kundig, daher in seiner Persönlichkeit und Moral positiv beeinflußt, und als Er-
gebnis dessen handelt er schließlich gerecht gegenüber seinen Mitmenschen. So ein Mensch – ein
Besitzer des „edep“ (türk.) oder des „adab“ (arab.) – genießt einen Vertrauensvorschuß, ohne den
der Berater die nötige Akzeptanz für seine Tätigkeit nicht hätte bekommen können.
In dieser akuten Krisensituation unternimmt der Berater keine Schritte, die das Kon-
fliktmuster verstärken und somit chronifizieren würden. Das könnte passieren, wenn
der Berater zu schnell versuchen würde, Herrn D. davon zu überzeugen, daß er Emina
mehr Freiheiten einräumen muß. („Wir leben hier in Deutschland und nicht im Koso-
vo.“) Die Interpretation des Familienproblems nach dem naheliegenden Muster „Kul-
turkonflikt zwischen einem konservativ-rückständigem Vater und seiner hier aufge-
wachsenen Tochter, die sich emanzipieren will“ bietet keinen Lösungsansatz, bei dem
alle Beteiligten einen Gewinn ziehen können.
Damit kommen wir nach der Diagnostik zum nächsten Schritt der Familienberatung
im interkulturellen Feld: Wie können die Probleme bewältigt und wie können ge-
wünschte positive Veränderungsprozesse initiiert werden?
In allen drei Beispielen wird deutlich, daß der Aufbau einer vertrauensvollen Bezie-
hung zu den Eltern von entscheidenden Bedeutung für den weiteren Beratungsprozeß
ist. Der Zugang zu den Kindern gestaltet sich meistens einfacher als der zu den Eltern.
Bei den slowenischen Eltern geht es um die Überwindung ihrer Befürchtungen als
Ausländer diskriminiert zu werden und um die Entwicklung einer neuen Orientierung
als Migrantenfamilie, die Anton erlaubt, sein Selbstwertgefühl zu stärken und seinen
stockenden Ausdruck „ins Fließen“ zu bringen. Neben der Behandlung des Stotterns
kann der Eintritt in einen Sportverein ein Beratungsziel sein. Zuerst muß aber die von
Sorge, Angst und Schwere geprägte familiäre Kommunikation in der therapeutischen
Beziehung entkrampft werden. Es geht darum, eine Atmosphäre von Wertschätzung,
Humor und spielerischer Leichtigkeit zu schaffen, die eine neue Sichtweise und ein
neues Interaktionsmuster ermöglicht. Das heißt, die hilfreiche oder heilende zwischen-
menschliche Umgangsform muß in der therapeutischen Interaktion zwischen den Rat-
suchenden und dem Berater direkt erfahren werden. Die Veränderung der Interaktion
löst eine „kreative Verstörung“ des Altgewohnten und somit einen Lernprozeß aus (vgl.
dazu Simon 1999). In einer von Wohlwollen und Humor geprägten Kommunikation
der Familienmitglieder verliert das Symptomverhalten seine Funktion und wird idea-
lerweise durch angemessenere Verhaltensweisen ersetzt.
Bei der bosnischen Familie steht die Klärung der Zukunftsperspektive und die Auf-
arbeitung der posttraumatischen Belastungsstörungen im Vordergrund. Irfan hat ge-
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lernt, durch Rückzug in die Phantasiewelt seine eigenen Ängste und Wünsche für sich
spielerisch-symbolhaft auszuagieren (umherirrend im Labyrinth oder als Held und
Überwinder der Kriegsbedrohung in seinen Comicgeschichten), das heißt er muß seine
Eltern nicht mit seinen Bedürfnissen belasten. Mit der Stärkung der Eltern im Lauf der
Therapie bekommt er zunehmend die Möglichkeit, seine Gefühle mitzuteilen, ohne die
Eltern zu überfordern. Der Berater arbeitet parallel mit ihm, indem er seine Kreativität
als Zeichner aufgreift und mit ihm zuerst über seine Bildergeschichten und später über
geleitete Phantasiereisen mentale Techniken einübt, die seine Angst abbauen und sei-
ne Selbstsicherheit erhöhen.
Auch bei dieser Familie ist der Aufbau eines geschützten therapeutischen Rahmens
die Voraussetzung für einen solchen Veränderungsprozeß. Gerade die Opfer von
Kriegsgewalt und Folter benötigen viel Zeit, um Vertrauen zu ihrem Berater oder The-
rapeuten zu entwickeln, da ihr Menschenbild in einer existentiellen Weise erschüttert
worden ist.
Im Fall der albanischen Familie war es nicht möglich, die vom Vater gewünschte
schnelle Lösung zu erzielen. Hier war es wichtig, die Polarisierung zu überwinden, die
zur Eskalation und zu realer Gefährdung von führte („die Familienehre wird nur dann
wiederhergestellt, wenn Emina nach Hause kommt oder wenn der Vater den/die dafür
Verantwortlichen bestraft“).
Nachdem es klar war, daß der Aufenthalt von Emina im Jugendschutzheim oder im betreuten
Wohnen länger dauernd wird, ging es darum, eine Lösung zu finden, bei der Herr D. gegenüber
seinen Verwandten sein Gesicht und seine Ehre wahren konnte. Herr D. war bereit, seine Frau
und seinen Sohn allein in den Kosovo zu schicken, unter dem Vorwand, er müsse mit Emina in
Deutschland bleiben, um eine Umschulungsmaßnahme in die Wege zu leiten. Emina spielte bei
dieser „Notlüge“ mit und rief ihre Oma mehrmals an. Die Verwandten ahnten, daß etwas nicht
stimme, fanden aber innerfamiliäre Wege der Vermittlung über eine Lieblingstante von Emina,
die in der Schweiz lebte. Für das Ansehen der Familie im Heimatdorf war wichtig, daß diese of-
fizielle Version von der Umschulung akzeptiert wurde. Dadurch war Zeit gewonnen, den Annä-
herungsprozeß zwischen Emina und ihren Eltern ohne Druck begleiten zu können. Die Konflikte
bestanden nicht nur zwischen Emina und ihren Vater; auch die Beziehung zu ihrer Mutter war
angespannt. Diese Probleme rückten in den Hintergrund, weil Herr D. (unter starkem Drängen
seiner Frau) als „Außenminister“ der Familie agierte und verschiedene Helfer bedrohte. Der Be-
rater machte zur Auflage für seine Hilfe, daß Herr D. mit den Bedrohungen Dritter aufhöre:
„Wenn Sie auch nur in Gedanken jemandem schaden wollen, dürfen Sie nicht in die Moschee
gehen und zu mir kommen. Wenn Sie aber mit Vertrauen in Gottes Hilfe auch meine Unterstüt-
zung haben wollen – und ich helfe Ihnen vom Herzen –, dann werden wir eine gute Lösung
finden.“
Herr D. suchte parallel einen Hodscha auf, der bei Emina eine Verhexung durch böse Geister
attestierte und ihm einen Talisman gab, den sie tragen sollte. Für die Elterngespräche im Rah-
men von Hausbesuchen holte der Berater einen islamischen Geistlichen hinzu und stimmte mit
diesem das Beratungsvorgehen als Tandem ab.
Der Geistliche war eine gute Unterstützung im Rahmen der Ehepaarberatung, die eine Vor-
aussetzung für die Wiederannäherung zwischen Emina und ihren Eltern bildete.
In allen drei Beispielen werden auch die Vorteile der Verfügbarkeit einer für die
Ratsuchenden emotional vertrauten Sprache deutlich. Das muß nicht immer die Mut-
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tersprache oder die Umgangssprache der Familie sein. Die Herkunftssprache der Fa-
milien K. (1. Fall) ist Slowenisch und der Familie D. (3. Fall) Albanisch. Kinder und
Jugendliche können sich oft besser in Deutsch als in der Herkunftssprache ihrer El-
tern verständigen.
Da aber die Elternarbeit ein unverzichtbarer Schwerpunkt der psychologischen Fa-
milien- und Erziehungsberatung ist und da der Aufbau einer tragfähigen Beziehung
zu den Migranteneltern die Grundlage für die Effektivität dieser Arbeit darstellt,
kommt es sehr stark auf die Feinheiten und Zwischentöne in der Verständigung an.
Die Sprache ist das wichtigste Medium in der therapeutischen Beziehungsarbeit. In-
sofern ist die Verfügbarkeit von mehrsprachigen Fachkräften eine wesentliches Quali-
tätsmerkmal von Erziehungsberatung, vor allem in Städten und Ballungsräumen, in
denen bereits heute 30-40% aller Familien Nichtdeutsche sind. Wichtigste Beratungs-
sprachen neben dem Deutschen sind derzeit (je nach regionaler Bevölkerungszusam-
mensetzung) Türkisch, Kroatisch/Serbisch/Bosnisch, Russisch, Polnisch, Italienisch,
Griechisch, Spanisch, Arabisch sowie Englisch und Französisch als häufig vertraute
Drittsprachen (z.B. für Afrikaner).
Die Arbeit mit Dolmetschern ist meistens eine schlechtere Alternative zur Koopera-
tion mit sprachkundigen Fachkollegen aus anderen Diensten (kollegiale Tandembera-
tung). Das Hinzuziehen von sprachkundigen Fachkollegen ausschließlich zu Dolmet-
scherdiensten ist jedoch problematisch. Professionelle Dolmetscher sollten für die
psychologische Beratungsarbeit sensibilisiert und qualifiziert werden, da diese sich
qualitativ von der Dolmetschertätigkeit in anderen Arbeitsfeldern unterscheidet. Wenn
die Familie private Vertrauenspersonen als Dolmetscher hinzuzieht, bleibt die Unge-
wißheit, ob die Inhalte tatsächlich korrekt übersetzt werden. Familienangehörige soll-
ten bei Konfliktthemen nicht als Dolmetscher fungieren, schon gar nicht die Kinder.
Wenn der Berater selbst mit der Familie in zwei oder mehr Sprachen arbeiten kann,
so hat er die Möglichkeit, das Übersetzen als Medium für therapeutische Interventionen
zu nutzen (z.B. positive Umdeutungen von Störungen als Veränderungspotential).
Fallbeispiel 1:
Mutter zum Berater in Kroatisch: „Antons Stottern ist katastrophal. Wie haben die große Sorge,
ob er es überhaupt schaffen kann, auf dieser Schule zu bleiben, oder ob er auf eine spezielle
Schule für Sprachgestörte gehen muß. Und später einmal, wie soll er ein Mädchen ansprechen,
wenn er stottert? Und bei der Lehrstelle, bei der Arbeit erst… Ich weiß, wie Ausländer im Betrieb
behandelt werden.“
Berater zu Anton (in Deutsch): „Deine Mutter macht sich viele Sorgen um dich. Viele, viele
Sorgen.“ Anton nickt.
Berater weiter: „Und ich höre heraus, sie möchte, daß du wieder ohne Angst sprechen kannst.
Das hast du schon einmal gekonnt, und das kannst du auch heute immer wieder. Dann fließt
das Reden einfach, wie das Ausatmen (macht dazu eine fließende Handbewegung), und es ist
nicht einmal wichtig, ob die Worte ein bißchen stocken, es ist wichtig, daß ich etwas zu sagen
habe, daß ich dir etwas sagen will. Wie jetzt auch, in unserer Sitzung, da hat es auch geklappt,
dein Reden kam ins Fließen (wieder die Handbewegung), es klappt von selbst, wie im Sport,
wenn es einmal läuft. Ich habe gehört, du möchtest gerne Tennis spielen. Wo möchtest du Ten-
nis spielen?“ Anton: „Im Verein.“ Berater: „Einem bestimmten?“ Anton nennt den Vereinsna-
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men. Berater zur Mutter (in Kroatisch): „Sport ist eine ganz wichtige Ergänzung zur Sprachthe-
rapie (erklärt ihr verständlich die Zusammenhänge von Atmung, Bewegung, Stimmung und
Stimme). Können Sie sich vorstellen, demnächst gemeinsam in diesen Tennisverein zu gehen
und sich das Angebot einfach anzuschauen, klären, was es kostet usw.? In der nächsten Sitzung
sprechen wir noch einmal darüber.“
In dieser kurzen Sequenz sind zahlreiche Interventionen des Beraters eingestreut
(u.a. hypnotherapeutische Ansätze). Beim Vorgang des Übersetzens wechselt der Be-
rater vom Katastrophenszenario der Mutter zu möglichen Therapiezielen und Lö-
sungsstrategien für Anton: angstfrei sprechen (solche Situationen schaffen, wo das
möglich ist, wie früher im Leben und jetzt in der Sitzung), etwas wichtiges sagen wol-
len, auch mit Stottern (später wörtlich benannt als „lieber stotternd reden als fließend
schweigen“, mit der Bitte an die Mutter, diesen Satz für Anton ins Slowenische zu
übersetzen – Ankerung), spielerische Aktivitäten verstärken, die den kraftvollen Aus-
druck des gehemmten Kindes erwecken und ihn zugleich ein wenig aus dem Bannkreis
der elterlichen Überbesorgtheit hinausführen (Tennis spielen im Verein).
4 Schluß
Der Berater erweitert sein Repertoire an kulturspezifisch und transkulturell wirksamen
therapeutischen Interventionen durch die kontinuierliche Reflexion seiner Arbeit im
interkulturellen Feld. Mehrere Beispiele dazu finden sich im Sammelband von Heise
(1998).
Die eigene psychotherapeutische Ausbildung und Berufserfahrung bilden die
Grundlage für die erweiterte transkulturelle Handlungskompetenz. In der therapeuti-
schen Begegnung mit Klienten aus anderen Kulturkreisen muß der Berater jedoch erst
eine gemeinsame Verständigungsebene herstellen, damit die Klienten seinen als wirk-
sam geltenden Denk- und Handlungsansatz nachvollziehen und somit seine Interven-
tionsmethoden verstehen können.
Der Berater muß seinen methodischen Ansatz mit Hilfe seiner Klienten in deren Er-
fahrungswelt „übersetzen“. Das heißt, er muß sich mit ihrer Erfahrungswelt, mit ihren
Denk- und Handlungsmustern vertraut machen. Deswegen werden die Weltsichten der
Ratsuchenden in der ersten Beratungsphase eruiert, mit dem Blick auf die verschiede-
nen Kontexte: Biographie/Familiengeschichte, Kultur, Migration, soziale Lage/Beruf
etc. (Multiperspektivität). Dies ist ein dialogisch angelegter Erkundungsprozeß mit ei-
ner offenen und respektvollen Haltung gegenüber anderen Lebensentwürfen und Be-
wältigungsstrategien. Der Berater ist dabei weniger ein Fachmann für Interkulturelles,
sondern vielmehr ein dialogisierender Moderator des Veränderungsprozesses (vgl. He-
gemann 1996). Er ermutigt seine Klienten, in seiner Anwesenheit mit veränderten
Sicht- und Verhaltensweisen zu experimentieren und die dabei neu gewonnenen Er-
fahrungen zu reflektieren, um dadurch in einem zweiten Schritt die Möglichkeit zu
veränderten Umgangsweisen außerhalb des therapeutischen Settings zu eröffnen.
Die eigene Haltung, der multiperspektivische Ansatz und Methodenvielfalt sind ver-
schiedene Facetten der interkulturellen Handlungskompetenz. Letztendlich geht es im-
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mer um die Sensibilisierung für Wahrnehmungs- und Veränderungsprozesse in der In-
teraktion mit Menschen, die eine andere Art des In-der-Welt-Seins haben als man selbst.
Interkulturell zusammengesetzte Teams mit Mitarbeitern verschiedener kultureller
und sprachlicher Herkunft bieten die optimalen Voraussetzungen für eine kultursen-
sible Reflexion der Fallarbeit. In kulturell heterogenen Arbeitsgruppen werden die
unterschiedlichen Haltungen, Sichtweisen und Methoden der einzelnen Mitarbeiter
deutlicher erkannt und eher gewürdigt als in homogenen (monokulturellen) Teams.
Mehrsprachige Kollegen mit eigenem Migrationshintergrund können zahlreiche neue
Impulse in die Arbeit mit Migrantenfamilien geben. Sie haben auch eine Signalfunk-
tion für die Institution nach außen: Die interkulturelle Orientierung der Beratungs-
stelle wird öffentlich sichtbar gemacht.
Durch die Erweiterung der Beratungskompetenz in der interkulturellen Arbeit ent-
wickeln alle Beratungsfachkräfte ihre Fähigkeit, die eigenen Interventionsmethoden an
die kulturelle Verständniswelt ihrer Klienten anzupassen. Dies bedeutet auch eine Qua-
litätsentwicklung für die Beratungsarbeit mit deutschen Familien, die beim genaueren
Betrachten ebenfalls eine soziokulturell heterogene Nutzergruppe sind.
Interkulturelle Kompetenz wird somit zunehmend zu einer notwendigen Schlüssel-
qualifikation in der Arbeit mit allen Familien in unserer pluralen Gesellschaft.
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